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Rezumat
În această lucrare este expus un studiu experimental-instrumental comparativ privind măsurarea vibraţiilor de frec-
venţă medie (20-300 Hz) şi de frecvenţă înaltă (300-1000 Hz) emise de instrumentele utilizate în cabinetele stomatologice. 
Măsurările au vizat piesa-turbină, piesa pentru micromotor şi braţ dur şi, au fost efectuate cu ajutorul sonometru-vibrometrului 
ШИ-01 В. În urma măsurărilor instrumentale s-a constatat că vibraţia produsă este în limitele normei.
Cuvinte-cheie: condiţii de muncă, vibraţia, medic stomatolog, bolii profesionale
Summary: Occupational diseases and vibration as physical factors in the work process of dentists
There is a comparative experimental-instrumental study on vibration measurement of average (20-300 Hz) and 
high (300-1000 Hz) frequency transmitted by the instruments used in dental offi ces in this paper presented. Measurements 
refer to turbine hand piece, micro motor headpiece and contra angle hand piece for hard arm; and were done with the help 
of the ШИ-01 В sonometer-vibrometer. The obtained results show levels of the sound (in dB) emitted by vibrations. After 
the measurements, it has been stated that the emitted vibration is within normal limits.
Keywords: working conditions, vibration, medic dentist, occupational disease
Резюме: Профессиональные болезни и вибрация, как физический фактор в процессе труда медиков 
стоматологов
Эта работа описывает, экспериментально-инструментальное сравнительное исследование изменения ви-
брации средней частоты (20-300 Hz) и высокой частоты (300-1000 Hz) производимое инструментами, исполь-
зуемые в стоматологических кабинетах. Целевые замеры были направлены на измерение вибрации у турбины, у 
микромотора, у жёсткого рукава с помощью шумометра-виброметра ШИ-01В. По результатам инструменталь-
ных измерений уровень вибрации, превышений допустимых уровней не выявлено.
Ключевые слова: условия труда, вибрация, врач стоматолог, профессиональные заболевания
Introducere. Profesia de medic-stomatolog pre-
zintă una din cele mai numeroase specialităţi în ser-
viciile de sănătate. În structura generală, ţinând cont 
de profesie sunt pe locul IV, după medicii de familie, 
specialiştii de profi l chirurgical şi specialiştii de profi l 
terapeutic. Totodată, conform unor cercetări estimati-
ve în funcţie de bolile profesionale s-a evidenţiat că 
medicii-stomatologi ocupă locul II [7, 10]. Din numă-
rul total de medici stomatologi cota cea mai înaltă le 
revine stomatologilor-terapeuţi (65%), conform sur-
selor bibliografi ce [Гвоздева Т.Ф., 1994; Бурлаков 
С.Е., 1998; Катаева В.А., 2000; Мчелидзе Т. Ш., 
2000; Дегтярева Э.П., 2004]. În mai multe cercetări 
ale savanţilor din spaţiul post-sovietic precum şi la 
nivel global se înregistrează o morbiditate mai înaltă 
printre resursele umane cu profi l stomatologic, com-
parativ cu alte specialităţi ale serviciilor de sănătate.
Munca lucrătorilor medicali cu profi l stomatolo-
gic este legată de prezenţa factorilor nocivi la locul 
de muncă: încordarea analizatorului vizual, încorda-
rea psihoemoţională, lucrul static şi în poziţie forţată, 
iluminare neraţională, zgomotul şi vibraţiile.
Una din noxele profesionale cele mai răspândite 
este vibraţia. În funcţie de tipul şi locul de muncă, 
vibraţiile pot acţiona asupra unui singur braţ sau 
asupra ambelor braţe simultan  şi, pot fi  transmise 
prin braţ şi mână la umăr. Vibraţiile părţilor cor-
pului pot fi  percepute ca o sursă de disconfort şi 
posibil de efi cienţă redusă. S-a demonstrat că di-
ferite tipuri de boli care afectează vasele sangvine, 
nervii, oasele, articulaţiile, muşchii sau ţesuturile 
de legătură ale mâinii şi antebraţului sunt legate de 
utilizarea frecventă, obişnuită a uneltelor vibrante 
cu motor.
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Expunerea excesivă la vibraţii transmise prin 
mână poate induce perturbaţii în fl uxul sanguin de la 
nivelul degetelor şi în funcţiile neurologice şi motri-
ce ale mâinii şi braţului. S-a estimat că 1,7% până la 
3,6% din muncitorii ţărilor europene şi ai SUA sunt 
expuşi la vibraţii transmise prin mână care sunt pericu-
loase [3]. Termenul „sindromul vibraţiilor mână-braţ” 
(HAVS) se utilizează în mod obişnuit referindu-se la 
tulburări complexe sau periferice vasculare, neurolo-
gice, la nivelul muşchilor şi scheletului, asociate cu 
expunerea la vibraţii transmise prin mână. Muncitorii 
expuşi la vibraţii transmise prin mână pot fi  afectaţi 
de tulburări neurologice şi/sau vasculare separat sau 
simultan. În unele ţări, tulburările vasculare şi defor-
mările oaselor şi articulaţiilor, cauzate de vibraţiile 
transmise prin mână, sunt boli profesionale compen-
sate. Aceste tulburări sunt incluse şi în lista europeană 
de boli profesionale recunoscute.
Studierea expunerii organismului asupra vibraţiei 
transmise prin mână în condiţiile de muncă ale sto-
matologilor. În studiu s-a ţinut cont de: aspectul de 
frecvenţă al vibraţiilor; valoarea acceleraţiei vibraţii-
lor; durata de expunere într-o zi de muncă; expunerea 
cumulativă până la data măsurării [3].
Material şi metode. Pentru a înţelege acţiunea 
vibraţiilor în practica stomatologică s-a efectuat un 
studiu experimental, analitic, comparativ al frecven-
ţelor emise de 2 piese turbină, 2 piese pentru micro-
motor şi piesa-unghi pentru braţ dur la viteza de 3000 
şi 6000 rotaţii/minut. Măsurările vibraţiilor transmise 
prin mână au fost efectuate cu aparatura care respectă 
cerinţele în vigoare (ШИ-01В). Aceasta este acredi-
tată şi corect utilizată. Până la începerea lucrului şi 
după fi nisarea lui se efectuează calibrarea aparatu-
lui. Pentru măsurarea vibraţiilor transmise prin mână 
s-a montat un  traductor pe trei axe antero-posterior 
(X), latero-lateral (Y) şi vertical (Z), şi s-au evaluat 
în funcţie de banda frecvenţelor de octavă în regi-
unea următoarelor frecvenţe medii geometrice: 8; 
16; 31,5; 63; 125, 250; 500; 1000 (Hz). Rezultatele 
măsurării au fost comparate cu normele de vibraţie 
din normativele în vigoare. Datele obţinute s-au in-
trodus în procesul-verbal.
Rezultate. Analiza datelor obţinute a furnizat va-
lori exacte ale frecvenţei vibraţiilor pieselor utilizate 
de către medicii stomatologi (tabelul 1, fi gura 4). Ast-
fel, piesa turbină „Bora L” (producător Bien Air) emite 
vibraţii cu frecvenţa de 102 Hz. Frecvenţa vibraţiilor 
produse de piesa turbină „Стимул + НСТф 300-01” 
în regimul de lucru cu apă (102Hz) diferă de regimul 
fără apă (101 Hz). Piesa pentru micromotor rusească 
„СОХО НУП СХ 235 14” a prezentat o frecvenţă mai 
joasă în comparaţie cu piesa pentru micromotor „Siro-
na T2 revo R 40”, 97 Hz faţă de 106 Hz. Vibraţii cu cea 
Figura 3. Sonometru-vibrometrului ШИ-01 В
                           
   Figura 1. Coordonatele pentru măsurările                Figura 2. Măsurarea vibraţiilor 
             în sistemul mână-braţ                       la piesa-unghi pentru braţ dur
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mai înaltă frecvenţă au fost înregistrate la piesa unghi 
pentru bormaşină: 115 Hz la viteza de 3000 rotaţii pe 
minut şi 117 Hz la viteza de 6000 rotaţii pe minut.
Vibraţiile mecanice apar din cauza că maşinile cu 
care se lucrează în cabinetul medicului stomatolog 
conţin părţi detaşabile. Sursa principală o constituie 
instrumentele pe bază de vibraţii şi aer, precum in-
strumentele de mână de viteză înaltă şi cele ultraso-
nice. Vibraţiile emise de aceste maşini sunt transmi-
se direct de la mânerul uneltei către mâna medicului 
stomatolog. Acestea fac parte din categoria vibraţiilor 
locale.
Discuţii. Expunerea la vibraţiile mecanice este 
de obicei limitată prin reducerea tehnică a vibraţii-
lor, prin metode profi lactice-organizatorice. Aceste 
metode sunt relevante pentru variate medii de lucru, 
Tabelul 1
Valorile vibroacceleraţiei la locul de muncă al stomatologilor
Nr.
d/o Instrumentar stomatologic
Frecvenţe medii geometrice Hz Nivelul me-
diu al vibro- 
acceleraţiei 
dB
8 16 31,5 63 125 250 500 1000
1. Piesă pentru micromotor 
Sirona T2 revo R 40 103,67 98,67 91,33 85,67 89,33 104,67 122,00 117,00 106,00
2. Piesă pentru micromotor 
СОХО НУП СХ 235 14 92,00 90,00 85,00 88,33 101,33 112,67 116,00 117,33 97,00
4. Piesa-turbină Bora L 100,33 94,67 86,67 83,00 84,00 89,33 99,67 109,00 102,00
5. Piesa-turbină Стимул + 
НСТф 300-01 în regim apă 99,00 95,00 91,67 89,33 88,67 94,33 103,67 125,33 101,00
5. Piesa-turbină Стимул + 
НСТф 300-01 în regim fără 
apă
101,00 94,67 91,67 89,33 88,67 93,67 105,00 124,00 102,67
6. Piesa-unghi pentru braţul 
dur, 3 mii rotaţii / min 103,67 110,67 115,00 118,33 122,00 125,67 128,67 133,67 115,00
7. Piesa-unghi pentru braţul 
dur, 6 mii rotaţii / min 106,00 110,33 111,70 116,70 123,00 132,30 132,30 136,00 117,33
GOST 12.1.012-90 123 123 129 135 141 147 153 159 126,00
Figura 4. Nivelele vitezei de vibraţie (dB) şi fâşiilor de octavă cu frecvenţa medie geometrică (Hz) în funcţie 
de instrumentar stomatologic
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inclusiv cel al medicului stomatolog; în timp ce im-
plementarea lor în practică trebuie să ia în considera-
ţie specifi cul stomatologiei.
Medicul stomatolog trebuie să folosească utilaj, 
care necesită verifi cat periodic, conform instrucţiilor 
producătorului. Eliminarea ciocnirilor între elemen-
tele ce se mişcă ale unit-ului stomatologic, vor reduce 
nivelul zgomotului şi vibraţiei. Reparaţia echipamen-
tului rotativ trebuie realizată doar folosind piese ori-
ginale şi de către personal califi cat. Procurând echipa-
ment nou trebuie de asigurat că acesta nu emite zgo-
mot şi vibraţii mai înalte decât echipamentul utilizat 
până la moment.
În timpul zilei de lucru medicul stomatolog ne-
cesită să alterneze perioadele de timp cu expunere 
la vibraţii mecanice cu activităţile inofensive; se fac 
pauze.
Întrucât stomatologii sunt predispuşi în particular 
schimbărilor postvibratorii, aceştia trebuie să acorde 
o deosebită atenţie îngrijirii mâinilor. Atât la lucru, 
cât şi acasă mâinile se vor spală doar cu apă caldă 
şi se vor usca nu doar cu un prosop, ci şi cu aer cald 
(de la uscătorul de mâini). În urma procesului de eva-
porare a apei de pe mâini, acestea se răcesc; ceea ce 
favorizează intensifi carea schimbărilor vasculare.
Este important de a alege mănuşi de protecţie 
potrivite, întrucât acestea sunt purtate ore la rând. 
Mănuşile nu trebuie să limiteze mişcările, ceea ce ar 
putea afecta sistemul vascular. Mărimea trebuie să 
fi e potrivită, iar materialul sufi cient de elastic. Se vor 
purta doar mănuşi uscate. Dacă în timpul intervenţi-
ilor acestea devin ude iar mâinile reci, se vor scoate 
mănuşile, mâinile se vor spăla şi usca, şi se va îmbră-
ca o nouă pereche de mănuşi.
Se recomandă de a efectua control medical re-
gulat, sporind atenţia la sistemele vascular, nervos şi 
osos al membrelor superioare. O examinare la tim-
pul potrivit ar putea constata schimbări cauzate de 
vibraţii.
Concluzii
Datele obţinute în rezultatul studiului instrumen-
tal relevă informaţie despre valorile vibroacceleraţiei 
înregistrate la inventarul stomatologic. Astfel, aceste 
valori au fost comparate cu normele de vibraţie din 
normativele în vigoare. La locurile de muncă cu in-
strumentar care produce vibraţii nu s-au înregistrat 
depăşiri ale normei. Consecinţele expunerii la vibraţii 
se manifestă când acestea sunt combinate cu alţi fac-
tori ergonomici nefavorabili. Respectarea normelor 
ergonomice şi aplicarea măsurilor preventive reco-
mandate va limita apariţia manifestărilor clinice ale 
sindromului vibraţiilor mână-braţ (HAVS).
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